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Latar belakang: Salah satu jenis kanker yang sering ditemukan pada anak-anak 
adalah kanker darah atau sering disebut leukemia. Leukemia merupakan jenis kanker 
yang menjadi penyebab kematian terbanyak pada anak-anak. Pengobatan jangka 
panjang kanker tidak hanya mempengaruhi kondisi biologis, psikologis, sosial, dan 
spiritual anak, namun pengobatan kanker juga akan mempengaruhi kualitas hidup 
anak. Dukungan keluarga terhadap pasien kanker sangat dibutuhkan guna 
mengangkat mental dan semangat hidup pasien.  
Tujuan: Tujuan dari artikel ini adalah untuk mendapat gambaran hubungan 
dukungan orang tua dan kualitas hidup anak pada usia 2-18 tahun berdasarkan 
penelusuran literature, untuk mengetahui tingkat dukungan orang tua, dan untuk 
mengetahui tingkat kualitas hidup anak dengan leukemia. 
Metode: Penelusuran literature dilakukan menggunakan 2 database yaitu google 
scholar dan pubmed. Keyword yang digunakan dalam bahasa indonesia adalah 
“dukungan orang tua”, “kualitas hidup”, “anak”, “leukemia” sedangkan dalam bahasa 
inggris adalah “parental support” OR “quality of life” AND “child” AND 
“leukemia”. 
Hasil: Terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan orang tua dan kualitas 
hidup yang digambarkan oleh 3 artikel. Dukungan orang tua termasuk dalam kategori 
baik digambarkan oleh 2 artikel. Tingkat kualitas hidup anak termasuk dalam 
kategori baik digambarkan oleh 3 artikel. 
Simpulan: Terdapat hubungan dukungan orang tua dengan kualitas hidup pada anak 
usia 2-18 tahun dengan leukemia berdasarkan penelusuran literature. 
Saran: Bagi peneliti selanjutnya diharapkan dapat menambahkan jurnal studi 
literature yang telah ditelaah, semoga penelitian selanjutnya dapat menambah banyak 
studi literature di luar Indonesia. 
  
Kata Kunci  : Dukungan orang tua, kualitas hidup, anak, leukemia 
Daftar Pustaka : 41 jurnal, 10 buku, 4 website 
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Background: One type of cancer that is often found in children is blood cancer 
which is known as leukemia. Leukemia is a type of cancer which commonly causes 
death in children. Long-term cancer treatments do not only affect the child's 
biological, psychological, social, and spiritual conditions, but will also affect the 
child's quality of life. Family support for cancer patients is needed to lift the patient's 
mental and spirit of life. 
Objective: This research aims to describe the correlation between parental support 
and quality of life of children aged 2-18 years with leukemia based on literature 
searches and to determine the level of parental support and the level of quality of life 
of children with leukemia. 
Methods: The literature search was carried out using 2 databases, that were Google 
Scholar and PubMed. The keywords used in Indonesian were “dukungan orang 
tua”, “kualitas hidup”, “anak”, “leukemia” while the keywords in English were 
“parental support” or “quality of life” and “child” and “leukemia”. 
Results: Three articles describes that there is a significant correlation between 
parental support and quality of life. Two articles state that parental support is 
included in the good category. Three articles state that the level of quality of life of 
children included in the good category. 
Conclusion: There is a correlation between parental support and quality of life in 
children aged 2-18 years with leukemia based on a literature search. 
Suggestion: Further researchers are expected to add add literature study journals 
that have been reviewed. Further researches are also expected to add more literature 
studies outside Indonesia. 
 
 
Keywords : Parental Support, Quality of Life, Child, Leukemia 
References : 41 Journals, 10 Books, 4 Websites 
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Kanker merupakan pertumbuhan sel-sel yang abnormal yang tumbuh secara 
terus-menerus dan tidak terkendali. Kasus kanker pada anak menjadi penyebab 
kematian pada anak (Rahmawati et al., 2016). Jenis penyakit kanker anak cenderung 
berbeda dengan kanker pada dewasa. Secara umum, sepertiga dari kanker anak adalah 
leukemia (Safitri et al., 2017). Prevalensi leukemia pada anak yang menderita kanker 
darah yang dirawat di bangsal anak RSUP Sanglah adalah 87% (88 dari 101) dan 
51% seluruh keganasan, yang terjadi lebih sering pada anak laki-laki berusia 18 
bulan-10 tahun sebanyak 76 kasus (90%) dengan tipe terbanyak adalah L2 sebanyak 
61 kasus (72%) (Tarigan et al., 2019). 
Terapi yang dinilai sangat efektif untuk leukemia adalah kemoterapi. 
Kemoterapi merupakan salah satu pengobatan kanker yang memiliki tingkat 
kesembuhan yang tinggi (Berger Velten et al., 2016). Pengobatan jangka panjang 
kanker tidak hanya mempengaruhi kondisi biologis, psikologis, sosial, dan spiritual 
anak, namun pengobatan kanker juga akan mempengaruhi kualitas hidup anak (Chu 
& Devita, 2015) dalam Utami & Puspita, 2020).  Kualitas hidup adalah persepsi 
individual terhadap posisinya dalam kehidupan, dalam konteks budaya, sistem nilai 
dimana mereka berada dan hubungannya terhadap tujuan hidup, harapan, standar, dan 
lainnya yang terkait masalah yang mencakup kualitas hidup sangat luas dan kompleks 
termasuk masalah kesehatan fisik, status psikologik, tingkat kebebasan, hubungan 
sosial dan lingkungan dimana mereka berada (World Health Organization, 2012 
dalam Jacob & Sandjaya, 2018).  
Menurut ahli Onkologi Liave dan Rosa (2011) dalam (Damanik, 2015), 
keluarga adalah teman terbaik bagi pasien kanker dalam menghadapi pertempuran 
dengan penyakitnya. Dukungan keluarga terhadap pasien kanker sangat dibutuhkan 
guna mengangkat mental dan semangat hidup pasien. Keluarga atau orang tua 
mempunyai dukungan untuk memberikan partisipasi dan berperilaku baik dalam 
perawatan, seperti pengobatan kemoterapi yang merupakan terapi kuratif utama pada 
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pasien leukemia. Penelitian (Utami & Puspita, 2020) menyampaikan bahwa hasil 
penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar responden orang tua mampu 
memberikan dukungan keluarga yang optimal (13,40), dan sebagian besar anak 
dengan kanker yang mendapatkan kemoterapi memiliki kualitas hidup yang baik 
(74,63). Hal ini menunjukkan bahwa pelayanan keperawatan perlu melakukan upaya-
upaya untuk mempertahankan dukungan keluarga yang efektif guna meningkatkan 
kualitas hidup anak dengan kanker yang mendapatkan kemoterapi. 
Tujuan dari penulisan ini adalah untuk mengetahui hubungan dukungan orang 
tua dan kualitas hidup pada anak usia 2-18 tahun dengan leukemia berdasarkan 
penelusuran literature review. 
METODE 
Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah literature review dengan 
menggunakan artikel yang sudah terpublikasi jurnal. Strategi pencarian literature 
menggunakan format PICOST. Keyword yang digunakan dalam bahasa Indonesia 
adalah “dukungan orang tua”, “kualitas hidup”, “anak”, “leukemia”. Sedangkan 
dalam bahasa Inggris yaitu “parental support”, “quality of life”, “child”, “leukemia”. 
Penelusuran literature menggunakan database google scholar dan pubmed dari 
rentang tahun 2016-2021. Penilaian kualitas kelayakan menggunakan JBI Critical 
Appraisal dengan study Cross Sectional. Hasil penelusuran didapatkan 503 artikel 
dari database google scholar dan 181 artikel dari database pubmed sehingga total 
terdapat 684 artikel. Artikel tersebut kemudian dilakukan skrinning duplikasi data 
dan menentukan kriteria inklusi serta eklusi sehingga didapatkan hasil 6 artikel. Dari 
6 artikel kemudian dilakukan uji kelayakan menggunakan JBI, tidak artikel yang 





















Gambar 1: Diagram PRISMA 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
1. Hasil Rangkuman Literature Review 
Berdasarkan hasil penelusuran literature dari dua database, google 
scholar  dan Pubmed dengan menggunakan kata kunci tersebut didapatkan 6 
jurnal yang sesuai dengan topik dan tujuan penelitian ini. Hasil rangkuman 
































Jumlah artikel yang didapat 
dari database Google Scholar 
(n =  503  ) 
Jumlah artikel yang didapat 
dari database PubMed 
(n = 181  ) 
Jumlah artikel setelah ceking 
duplikasi 
(n = 684 ) 
Jumlah artikel yang 
duplikasi 
(n = 0 ) 
Jumlah artikel setelah 
diskrining (inklusi) 
(n = 6 ) 
Jumlah artikel yang 
dieliminasi 
(n = 678 ) 
Jumlah artikel sesuai uji 
kelayakan 
(n =  6 ) 
Jumlah artikel yang 
dieliminasi 
(n =  0 ) 
Jumlah artikel yang 
diterima 
(n = 6 ) 
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Hasil penelitian ini menunjukkan 
bahwa sebagian besar responden 
orang tua mampu memberikan 
dukungan keluarga yang optimal 
dengan nilai rata-rata (13,40%) hal 
ini dipengaruhi oleh faktor usia, 
tingkat pendidikan orang tua yang 
didominasi oleh tingkat 
pendidikan menengah sebanyak 
(83,3%), dan pekerjaan orang tua 
yang didominasi oleh ibu rumah 
tangga sebanyak (80,0%). 
Sebagian besar anak dengan 
kanker yang mendapatkan 
kemoterapi memiliki kualitas 
hidup yang baik dengan nilai rata-
rata (74,63%). Berdasarkan hasil 
penelitian ini, pelayanan 
keperawatan diharapkan perlu 
mempertahankan dukungan 
keluarga yang efektif guna 
meningkatkan kualitas hidup anak 




































































































30 anak yang 
berusia antar 2 
sampai dengan 
18 tahun 
Hasil  penelitian  menunjukkan 
bahwa (53,3%) responden 
dinyatakan menjalankan perannya 
sebagai caregiver dengan baik, 
(50%) responden dinyatakan kualitas 
hidup anaknya baik, serta hubungan 
peran orang tua sebagai caregiver 
dengan   kualitas   hidup   anak   

















































































































Hasil penelitian ini terlihat 
responden lebih banyak berada pada 
kelompok usia >2-5 tahun (40%). 
Analisis univariat diperoleh bahwa 
sekitar (60%) responden menilai 
bahwa peran perawat sebagai 
edukator dikategorikan baik dimana 
perawat telah memberikan informasi 
terkait nyeri yang dialami anak, 
penyebab mual dan cara 
mengatasinya, penyebab sering sakit 
dan mengatasi perubahan mood. 
Hasil menunjukkan terdapat 
hubungan fase kemoterapi dan peran 
perawat dengan kualitas hidup 
generik(p<0,05). Peran perawat 







































































































Hasil penelitian menunjukan bahwa 
sebagian besar orangtua memiliki 
perilaku overprotektif yaitu sebanyak 
18 orang (60,0%), sebagian besar 
anak memiliki kualitas hidup yang 
buruk sebanyak 18 orang (60,0%). 
Berdasarkan uji statistik chi square 
didapatkan bahwa p value 0,024 (< 
0,05) artinya terdapat hubungan 
antara perilaku overprotektif 
orangtua terhadap kualitas hidup 


































































































Hasil penelitian menunjukkan bahwa 
usia yang paling banyak menderita 
leukemia usia sekolah (7-12 tahun) 
sebanyak 11 orang (36,7%), dengan 
Jenis Leukemia ALL sebanyak 24 
orang (80%) dan paling sering 
dijumpai pada anak laki-laki 
sebanyak 23 orang  (76,7%), kualitas 
hidup buruk sebanyak 17 orang 
(56,7%) dan sebanyak 13 orang 
(43,4%) memiliki kualitas hidup 
















































































Hasil penelitian di dapatkan (68,8%) 
anak dengan kanker mempunyai 
kualitas hidup yang baik dengan nilai 
mean (>1,72), dengan nilai kualitas 
hidup tertinggi anak dalam adaptasi 
terhadap tindakan yang 
menimbulkan kecemasan dan paling 
sedikit pada munculnya mual muntah  
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Berdasarkan tabel 1 hasil penelusuran literature review menggunakan 
dua database google scholar dan Pubmed, didapatkan 6 jurnal. 3 jurnal sudah 
terindeks DOI, 1 jurnal sudah teridentifikasi ISSN, dan 2 jurnal belum 
teridentifikasi. Dari ke 6 jurnal penelitian dilakukan di Indonesia serta bahasa 
yang digunakan adalah bahasa Indonesia. Dari ke 6 jurnal merupakan jenis 
penelitian kuantitatif, 5 jurnal dengan study Cross Sectional. Tujuan 
penelitian dari ke 6 jurnal yaitu, 3 jurnal untuk mengetahui hubungan 
dukungan orang tua dan kualitas hidup anak dengan leukemia, 1 jurnal untuk 
mengetahui faktor yang mempengaruhi kualitas hidup, dan 2 jurnal untuk 
mengetahui gambaran kualitas hidup anak dengan leukemia. Metode 
pengumpulan data 2 jurnal menggunakan consecutive sampling, 1 jurnal 
menggunakan teknik total sampling, 1 jurnal menggunakan teknik purposive 
sampling, 1 jurnal menggunakan teknik accidental sampling, dan 1 jurnal 
tidak menyebutkan terkait dengan metode pengumpulan data. Populasi yang 
digunakan pada 6 jurnal adalah anak dengan leukemia dari rentang usia 2-18 
tahun. Hasil dari ke 6 jurnal menunjukkan bahwa 3 jurnal menunjukkan 
adanya hubungan antara dukungan orang tua dan kualitas hidup, 1 jurnal 
menunjukkan bahwa peran perawat dapat meningkatkan kualitas hidup anak, 
2 jurnal menunjukkan terkait dengan tingkat kualitas hidup anak dengan 
leukemia. 
2. Data Karakteristik Responden 
Hasil analisis dari ke 6 jurnal yang didapatkan karakteristik responden 
meliputi usia dan jenis kelamin, dapat dilihat sebagai berikut: 
Tabel 2 
Karakteristik responden  
Karakteristik responden Frekuensi (f) Presentase (%) 
Usia    
    2 tahun 1 16,7 
    5-7 tahun 1 16,7 
    >2-5 tahun 1 16,7 
    7-12 tahun 1 16,7 
    Tidak menyebutkan 2 33,3 
    Total 6 100 
Jenis Kelamin   
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    Laki-laki 3 50,0 
    Tidak menyebutkan 3 50,0 
    Total 6 100 
Sumber: Data Primer, 2021 
Berdasarkan tabel 2 dapat dijelaskan bahwa dari ke 6 jurnal dengan 
karakteristik responden secara umum berdasarkan usia, anak yang mengalami 
leukemia usia 2 tahun sebanyak 1 jurnal (16,7%), 5-7 tahun sebanyak 1 jurnal 
(16,7%), >2-5 tahun sebanyak 1 jurnal (16,7%), 7-12 tahun sebanyak 1 jurnal 
(16,7%) dan sebanyak 2 jurnal (33,3%) tidak menyebutkan terkait dengan usia 
anak. Karakteristik berdasarkan jenis kelamin, anak yang mengalami 
leukemia didominasi oleh laki-laki sebanyak 3 jurnal (50,0%) dan tidak 
menyebutkan jenis kelamin sebanyak 3 jurnal (50,0%). 
3. Lama pengobatan 
Tabel 3 
Lama Waktu Pengobatan Anak dengan Leukemia 
Lama Pengobatan Frekuensi (f) Presentase (%) 
2 tahun 1 16,7 
>1 tahun 1 16,7 
Tidak menyebutkan 4 66,6 
Total  6 100 
Sumber: Data Primer, 2021 
Berdasarkan tabel 3 dijelaskan bahwa dari ke 6 jurnal, 1 jurnal 
memaparkan lama waktu pengobatan 2 tahun (16,7%), 1 jurnal memaparkan 
lama waktu pengobatan >1 tahun (16,7%), sedangkan 4 jurnal (66,6%) tidak 
menyebutkan terkait dengan lama waktu pengobatan anak dengan leukemia. 
4. Tingkat dukungan orang tua 
Tabel 4 
Tingkat Dukungan Orang Tua Anak dengan Leukemia 
Dukungan Orang Tua Frekuensi (f) Presentase (%) 
Baik  2 33,3 
Tidak menyebutkan 4 66,6 
Total  6 100 
Sumber: Data Primer, 2021 
Berdasarkan tabel 4 dapat dijelaskan bahwa dari ke 6 jurnal, tingkat 
dukungan orang tua didominasi oleh tingkat baik yaitu sebanyak 2 jurnal 
(33,3%), tidak menyebutkan terkait dengan tingkat dukungan orang tua 
sebanyak 4 jurnal (66,6%). Hasil ini sejalan dengan penelitian (Negara, 
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2017) yang berjudul hubungan dukungan keluarga dengan tingkat 
kecemasan pada anak leukemia akibat kemoterapi di RSUD Arifin 
Achmad provinsi Riau menjelaskan bahwa dukungan keluarga yang 
diberikan kepada anak sudah cukup baik dengan prosentase (53,3%). 
Selama menjalani perawatan di rumah sakit keluarga merupakan unsur 
yang penting bagi anak. Dukungan keluarga memberikan efek psikologis 
yang luar biasa terhadap perkembangan yang terjadi pada fisik yang lebih 
jelasnya adalah psikis. Pengaruh positif dari dukungan keluarga adalah 
pada penyesuaian terhadap kejadian dalam kehidupan yang penuh dengan 
tekanan psikologis serta mengakibatkan stress, yang seharusnya mendapat 
dukungan dari lingkungan sekitar. Dampak dukungan dari keluarga 
mempengaruhi kesembuhan anak di rumah sakit khususnya adalah orang 
tua. Didukung oleh penelitian (Santi et al., 2019) yang menyatakan bahwa 
semakin baik dukungan keluarga maka kualitas hidupnya tidak terganggu, 
karena dukungan keluarga dapat meningkatkan kualitas hidup dengan 
meregulasi proses psikologi seseorang dan memfasilitasi perilaku 
seseorang. Sebaliknya apabila dukungan keluarga kurang maka kualitas 
hidupnya akan terganggu. Hal ini dikarenakan keluarga atau khususnya 
orang tua adalah orang terdekat dari anak sehingga dukungan yang 
diberikan akan lebih berdampak terhadap kualitas hidupnya. 
5. Tingkat kualitas hidup 
Tabel 5 
Tingkat Kualitas Hidup Anak dengan Leukemia 
Tingkat Kualitas Hidup Frekuensi (f) Presentase (%) 
Baik 3 50,0 
Buruk 2 33,3 
Tidak menyebutkan 1 16,7 
Total  6 100 
Sumber: Data Primer, 2021 
Berdasarkan tabel 5 dapat dijelaskan bahwa dari ke 6 jurnal, kejadian 
tingkat kualitas hidup anak didominasi dengan tingkat baik sebanyak 3 
jurnal (50,0%), tingkat buruk sebanyak 2 jurnal (33,3%), dan tidak 
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menyebutkan sebanyak 1 jurnal (16,7%). Didukung dengan penelitian 
(Priliana et al., 2018) yang menjelaskan bahwa kualitas anak dengan 
kanker sebagian besar baik dengan presentase (92,7%). Hasil penelitian 
menunjukkan bahwa anak dengan usia yang lebih dini memiliki kualitas 
hidup yang lebih baik, dan anak dengan usia yang lebih tua memiliki 
kualitas hidup yang lebih buruk. Penelitian (Muhaimin, 2010) 
menjelaskan kualitas hidup sering dikaitkan dengan kemampuan aktivitas 
fisik seseorang dalam keadaan sehat atau sakit dalam kehidupan sehari-
hari. Kualitas hidup adalah suatu kondisi pemenuhan kebutuhan dasar 
untuk hidup seperti sandang, pangan, papan, dan pendidikan. Orang yang 
dapat memenuhi dengan baik kebutuhan dasar untuk hidup dianggap 
mempunyai kualitas hidup baik. Hal ini sejalan dengan penelitian 
(Ramdaniati et al., 2020) yang menyatakan bahwa dari 31 orang anak 
penderita leukemia yang menjalani kemoterapi memiliki nilai rata-rata 
nilai kualitas hidup pada tingkat baik (65,12). Pada penelitian ini, peneliti 
menggabungkan 4 macam intervensi keperawatan yaitu intervensi 
bermain, makanan, spiritual, dan akupresur secara statistik telah 
memberikan dampak yang baik terhadap dimensi fisik, psikologis, sosial, 
spiritual, termasuk kualitas hidup secara umum. 
6. Distribusi kuesioner 
Tabel 6 
Kuesioner dari 6 jurnal 
Kuesioner Frekuensi (f) Presentase 
(%) 
PedsQLTM 4.0 Generic Core Scale 3 50,0 
PedsQL
TM
 1 16,7 
Kuesioner kualitas hidup tentang dimensi 
kesehatan fisik 
1 16,7 
PedsQoL Cancer Module 3.0 1 16,7 
Total  6 100 
Sumber: Data Primer, 2021 
Berdasarkan tabel 6 dapat dijelaskan bahwa dari ke 6 jurnal kuesioner 
yang digunakan didominasi oleh PedsQLTM 4.0 Generic Core Scale 
sebanyak 3 jurnal (50,0%). Pada penelitian (Sari, 2018) dijelaskan bahwa 
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PedsQL 4.0 Generic Core Scale didesain secara spesifik untuk populasi 
anak sehat dan populasi anak penyakit kronis yang dikembangkan 
berdasarkan proses interaktif selama 20 tahun. PedsQL 4.0 Generic Core 
Scale memiliki 4 dari HRQoL dengan total 23 item yaitu 1) fungsi fisik 
terdiri dari 8 item, 2) fungsi emosional terdiri dari 5 item, fungsi sosial 
terdiri dari 5 item, dan 4) fungsi sekolah terdiri dari 5 item. Skala ini 
berupa laporan anak pada kelompok usia 5-7, 8-12 dan 13-18 tahun. 
PedsQL
TM 
sebanyak 1 jurnal (16,7%) Reliabilitas internal PedsQL
TM
 
sangat baik, dengan nilai alfa untuk 23 item laporan anak maupun orang 
tua sebesar 0,9. Sementara validitas telah diuji cobakan pada kelompok 
lain dan memberikan hasil yang sesuai. (Sitaresmi MN et al., 2008 dalam 
(Marsubrin, 2014)). Kuesioner kualitas hidup tentang dimensi kesehatan 
fisik sebanyak 1 jurnal (16,7%) penelitian (Muhaimin, 2010) dijelaskan 
dengan instrumen KIDSCEERN-52 yang bertujuan untuk menilai kualitas 
hidup terkait kesejahteraan (HRQL) anak dan remaja (tanpa melihat status 
kesehatan saat ini) dengan jumlah item pertanyaan yaitu 52 buah, dan 
kuesioner PedsQoL Cancer Module 3.0 sebanyak 1 jurnal (16,7%) 
penelitian (Nurhidayah et al., 2016) menjelaskan bahwa kuesioner 
PedsQoL Cancer Module 3.0 merupakan instrumen yang khusus 
digunakan pada populasi anak-anak dengan kanker.  
7. Hasil uji statistik untuk melihat hubungan dukungan orang tua dengan tingkat 
kualitas hidup anak 
Tabel 7 
Hasil uji statistik jurnal 1 
Variabel Mean ± SD Min-Max CI 95% 
Lower Upper 
Dukungan keluarga 13.40 ± 1.83 10-16 12.72 14.08 
 
Variabel Mean ± SD Min-Max CI 95% 
Lower Upper 
Kualitas hidup anak 
dengan kanker 
74.63 ± 72.23 58-88 72.14 77.23 
Sumber: (Utami & Puspita, 2020) 
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Berdasarkan tabel 7 terlihat bahwa nilai mean dukungan keluarga 
(13,40%) dan nilai mean kualitas hidup (74,63%). nilai SD dukungan 
keluarga 1,83 sedangkan kualitas hidup (72,23%). 
Tabel 8 
Hasil uji statistik jurnal 2 
Peran orang tua 
sebagai caregiver 
Kualitas hidup Jumlah P-Value 
Baik Kurang baik 
F % F % F % 
Baik 15 93.7% 1 6.2% 16 53.3% 0.000 
Kurang baik 0 0.0% 14 100% 14 46.6% 
Sumber: (Saraswati et al., 2018) 
Berdasarkan tabel 8 terlihat bahwa 53,3% orang tua telah menjalankan 
perannya sebagai caregiver dengan baik, anaknya memiliki kualitas hidup 
yang dikategorikan baik juga dengan nilai (93,7%) dengan nilai P-Value 
0,000.    
Tabel 9 
Hasil uji statistik jurnal 4 
 
Sumber: (Maulinda & Mayasari, 2019) 
Berdasarkan tabel 9 dapat dilihat bahwa terdapat 18 orang tua yang 
mempunyai perilaku overprotective dari 18 orang tersebut terdapat 14 
(77,8%) anak memiliki kualitas hidup buruk dan 4 (29,4%) anak memiliki 
kualitas hidup baik. Selain itu juga ditabel menunjukkan terdapat 12 orang tua 
yang tidak overprotective, dari 12 orang tersebut terdapat 8 (66,7%) anak 
memiliki kualitas hidup baik dan 4 (29,4%) anak yang memiliki kualitas 
hidup buruk dengan hasil p=0,024.  
Hasil dari ke 3 jurnal yang sudah dipaparkan pada tabel 7-9 untuk melihat 
adanya hubungan antara dukungan orang tua dengan kualitas hidup pada anak 




Kualitas hidup anak Total P Value OR 
Baik Buruk 0.024 0.143 
Overprotektif 4 14 18 
22.2% 77.8% 100% 
Tidak 
Overprotektif 
8 4 12 
66.7% 29.4% 100% 
Total  12 18 30   
48.6% 51.4% 100%   
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hubungan dukungan keluarga terhadap kualitas hidup pada pasien leukemia 
kronik dengan kemoterapi di cluster teratai RSCM Kencana Jakarta, 2014 
didapatkan hasil ada hubungan antara dukungan emosional keluarga dengan 
kualitas hidup dengan nilai P value 0,001 dengan nilai OR=5,000 (95% 
CI:2,034-26,102). Ada hubungan antara dukungan informasi keluarga 
terhadap kualitas hidup dengan nilai P value 0,001 dengan nilai OR=5,455 
(95% CI:2,109-14,104). Ada hubungan dukungan instrumental keluarga 
terhadap kualitas hidup dengan nilai P value 0,001 dengan nilai OR=5,691 
(95% CI:2,084-15,539). Ada hubungan dukungan penghargaan keluarga 
terhadap kualitas hidup pasien leukemia kronik dengan nilai P value 0,003 
(95% CI:1,679-10,476). Dalam penelitian ini juga dijelaskan bahwa 
keberadaan dan dukungan keluarga di kehidupan penderita leukemia sangat 
dibutuhkan untuk dapat meningkatkan kualitas hidup. Pasien yang menjalani 
kemoterapi 90% orang penderita kanker yang menjalani kemoterapi 
mengalami kendala terhadap dirinya sendiri yang merasa putus asa dan 
merasa pengobatan ini hanya sia-sia, serta ketidakmauan penderita dalam 
mengatasi ketakutannya untuk tidak bisa sembuh. Dukungan keluarga yang 
kurang optimal dapat dilihat pada penderita yang datang dengan kondisi 
lemah, pucat, dan bahkan sangat serius. Kondisi yang demikian dapat 
mengganggu kelancaran pengobatan dan kemoterapi. Kehadiran keluarga dan 
perannya sangat dibutuhkan oleh pasien kanker dengan memberikan motivasi 
agar tetap semangat menjalani kemoterapi. 
Diperkuat dengan penelitian (Suryono & Kustiningsih, 2017) hubungan 
dukungan keluarga dengan kualitas hidup anak yang menderita penyakit 
kronik di PKU Muhammadiyah Yogyakarta menyimpulkan terdapat 
hubungan antara dukungan keluarga dengan kualitas hidup anak yang 
menderita penyakit kronik dan keeratan hubungan sebesar 0,780 termasuk 
dalam kategori tinggi, arah koefisien korelasi menunjukkan hasil positif yang 
berarti semakin tinggi dukungan keluarga maka semakin baik kualitas hidup 
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anak yang menderita penyakit kronik. Sistem dalam dukungan keluarga 
mempengaruhi kualitas hidup dengan melalui otak yang merupakan pusat 
pengendalian tubuh, otak menstimulasi energi keseluruhan sistem tubuh, 
ketika sistem tubuh berjalan dengan lancar maka mempengaruhi beberapa 
dimensi seperti fisik, psikologis, sosial dan hubungan dengan lingkungan. Hal 
tersebut berkaitan erat dengan kualitas hidup, jika sistem tubuh tidak berjalan 
dengan baik maka mempengaruhi dari hasil kualitas hidupnya. 
 
SIMPULAN 
Terdapat hubungan yang bermakna antara dukungan orang tua dan 
kualitas hidup yang digambarkan oleh 3 artikel. Dukungan orang tua termasuk 
dalam kategori baik digambarkan oleh 2 artikel dengan nilai dominan 
(33,3%). Tingkat kualitas hidup anak termasuk dalam kategori baik 
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